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Rød var min barndoms dal 
Alle de senere år 
er som stillere bloddrypp 
fra barndommens ulegte sår 
 
Gunvor Hofmo (1946)  
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1 Innledning 
Barns oppvekst vilkår, og forholdet mellom barn og familie, har opptatt barnevernet helt siden 
den første barnevernloven kom i 1953. Forskningen frem til den nye barnevernsloven kom i 
1992, Lov om barneverntjenester av 17. Juli 1992 (bvl), viste at mange av de fosterbarna som 
hadde samvær med foreldrene sine hadde et mer vellykket fosterhjemsopphold, enn barn som 
hadde mistet eller hadde et sterkt redusert samvær (Sandberg 2003). Dette var årsaken til at vi 
fikk det biologiske prinsipp som en forutsetning i lov av 1992, og dette kom til uttrykk ved at 
samvær nå ble regulert i loven. Dette var ikke med i den forrige barnevernloven. Det 
biologiske prinsipp har siden hatt en sterk juridisk føring i alle vurderinger gjort etter 
barnevernsloven (ibid) 
 
I statsråd 18. februar 2011 oppnevnte regjeringen  et ekspertutvalg, heretter kalt Raundalen 
utvalget, som skulle foreta en utredning av det biologiske prinsippets anvendelse i 
barnevernet. Utvalget skulle både belyse de vanskelige problemstillingene barnevernet står 
ovenfor i sitt arbeid, samt vurdere dagens lovgivning i forhold til barnets rettssikkerhet. 
Utvalgets rapport, ”Bedre beskyttelse av barns utvikling” ( NOU 2012:5) ble overrekt Barne-, 
likestillings- og inkluderingsdepartementet den 6. februar 2012.  
 
Barnevernet er til for å beskytte de mest sårbare i samfunnet, barna våre. Deres arbeid er 
under konstant overvåking av samfunnet og media, og blir daglig kritisert uten at barnevernet 
selv har noen mulighet til å argumentere mot kritikken. Medias fokus på barnevernets arbeid 
har de siste årene gått fra å kritisere i forhold til for mye inngripen i familielivet 
(omsorgsovertakelse) til de nå å handle om at barnevernet griper inn for sent. Noe også 
tidligere barne-, likestilling- og inkluderingsminister Audun Lysbakken uttalte til Aftenposten 
(7. februar 2012) i forbindelse med overrekkelse av Raundalen utvalgets rapport; ”Det har 
skjedd en dramatisk holdningsendring de siste ti årene”.  Han sier videre at ”..de aller fleste 
klagene da handlet om at barnevernet grep inn for tidlig…., så går de aller fleste klagene i dag 
på at barnevernet har grepet inn for sent”. Flere avisinnslag handler nå om barn som får sin 
barndom og sitt liv ødelagt på grunn av at barnevernet ikke tar over omsorgen for barna, men 
at barnet blir boende i uverdige forhold hos sine foreldre (Aftenposten 7 februar 2012).  
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1.1 Problemstilling 
Barnevernet skal i arbeidet med å finne riktige tiltak legge avgjørende vekt på hva som er til 
det beste for barnet, jfr bvl § 4-1: 
 
§ 4-1. Hensynet til barnets beste. 
Ved anvendelse av bestemmelsene i dette kapitlet skal det legges avgjørende vekt på å 
finne tiltak som er til beste for barnet. Herunder skal legges vekt på å gi barnet stabil 
og god voksenkontakt og kontinuitet i omsorgen. 
 
Min problemstilling er : 
Hvilke dilemmaer møter sosialarbeideren i barneverntjenesten ved vurdering av 
kontinuitet og stabilitet i forhold til barnets beste  
 
Når sosialarbeiderne hos barnevernet skal vurdere hvilke tiltak etter kap 4 i barnevernloven 
som er til det beste for barnet skal det altså legges vekt på at barnet får både stabil og god 
voksenkontakt, og kontinuitet i omsorgen. Stabilitet kan defineres til en stabil, forutsigbar 
trygghet mens kontinuitet i omsorgen er å være omgitt av de samme personene gjennom livet 
(Bunkholdt og Sandbæk, 2008). Kontinuiteten representerer det biologiske prinsipp og 
bakgrunn for bruk av hjelpetiltak, noe som står sterkt i barnevernets arbeid.  
 
Jeg har bevisst valgt å ikke begrense problemstillingen til alder hos barna, men definerer barn 
til alle under 18 år. Dette med bakgrunn i at dagens lovgivning ikke skiller barnevernets 
arbeid inn i barnas alder.  
 
1.2 Sosialfaglig relevans 
I følge Levin (2004) kan sosialt arbeid defineres som endringsfokusert og problemløsende 
arbeid på henholdsvis individ-, gruppe- og samfunnsnivå. Sosialt arbeids oppmerksomhet 
rettes mot relasjonene mellom personer og dens omgivelser (Levin 2004).  
Å få bedre innsikt i barnevernets arbeid og lovgivning er en del av fagplanen for bachelor i 
sosialt arbeid ved Diakonhjemmet Høgskole (fagplan av 2011). Som sosionom må en kunne 
vurdere foreldrenes omsorgskvalitet opp imot barnets omsorgsbehov. At barn vokser opp i ett 
hjem uten tilstrekkelig trygghet og omsorg vil kunne bidra til at barnet vil få store sosiale 
problemer i oppveksten og som voksen. I følge Fellesorganisasjonen for 
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barnevernspedagoger, sosionomer og vernepleiere (2006) skal yrkesutøvere i sosialt arbeid 
kunne forebygge, løse eller redusere sosiale problemer. Derfor anser jeg at å skrive om 
barnevernfeltet er å anse som sosialfaglig relevant og dermed oppfyller kriteriet for bachelor 
oppgaven. 
 
1.3 Forforståelse 
Før jeg fikk bedre kunnskap om barnevernets arbeid gjennom studiet var min forforståelse at 
barnevernet brukte hjelpetiltak i alt for stor grad og for lenge, og at tiltak i form av 
omsorgsovertakelse ble satt inn alt for sent. I arbeidet med prosjekteksamen høsten 2011 om 
fordeler og ulemper ved slektsfosterhjem ble temaene kontinuitet og stabilitet en del av 
oppgaven. Jeg kjente da på de dilemmaene saksbehandlere i barneverntjenesten stod overfor 
ved vurdering av kravet til både ”stabil og god voksenkontakt” og ”kontinuitet i omsorgen” i 
henhold til bvl § 4-1. Det er et dilemma når en skal vurdere hva som er det beste for dette 
barnet samtidig som det biologiske prinsipp har så sterke føringer i både barnevernloven og i 
barnevernets praksis.  
 
1.4 Begrepsavklaring 
Hjelpetiltak 
Hjelpetiltak er hjemlet i bvl § 4-4. Eksempler på slike tiltak kan være støttekontakt, 
barnehage, besøkshjem, avlastningstiltak i hjemmet, andre foreldrestøttende tiltak, økonomisk 
stønad. I utgangspunket er hjelpetiltak frivillig, men Fylkesnemnda kan beslutte at hjelpetiltak 
skal iverksettes ved pålegg til foreldrene.  
 
Fosterhjem: 
I følge bvl § 4-22 a defineres fosterhjemmet som:  
private hjem som tar imot barn til oppfostring på grunnlag av barnverntjenestens 
beslutning om hjelptiltak etter § 4-4, eller i samband med omsorgsovertakelse etter § 4-12 
eller § 4-8 annet og tredje ledd,… 
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1.5 Oppgavens struktur 
I kapittel 2 vil jeg redegjøre for valg av metode, kildebruk og metodekritikk.  Deretter vil jeg i 
kapittel 3 gå inn på de viktigste lovene som regulerer barnevernets arbeid. I kapitel 4 vil jeg 
presentere nødvendig teori som vil danne bakgrunn for drøftingen og besvarelse av 
problemstillingen i kapittel 5. Avslutningen er i kapittel 6. 
 
2 Metode  
2.1  Metodevalg 
Dalland skriver at ”Metoden er redskapet vårt i møte med noe vi vil undersøke” (2007:81) og 
metoden kan både være kvantitativ og kvalitativ. Den kvantitative metoden kjennetegnes ved 
tall og beskriver oftest omfanget av et fenomen. Den kvalitative metoden på sin side er en 
åpen metode, som kjennetegnes av at den gir resultater i form av ord som kan bidra til å forstå 
og forklare fenomener. De vanligste fremgangsmåtene i en kvalitativ undersøkelse er åpent 
intervju, observasjon og dokumentstudie (Dalland 2007). 
 
Når problemstillingen er konkretisert må en finne det undersøkelsesdesignet som er best egnet 
for å belyse den (Jacobsen 2010). En kan velge mellom å samle inn data selv (primærdata) 
eller bruke data samlet inn av andre (sekundærdata). Den vanligste måten å skaffe 
informasjon på basert på sekundærdata er litteraturstudier. Slike studier er basert på hva andre 
skriver i bøker, rapporter eller artikler (ibid).   
 
I en oppgave av denne størrelsen og den tid jeg har til rådighet, har jeg funnet det mest 
hensiktsmessig å legge en litteraturstudie til grunn for å finne svar på problemstillingen. En 
slik fremgangsmåte for kunnskapsinnhenting har en fordel ved at eksisterende forskning, 
undersøkelser og litteratur kan være utgangspunkt til en faglig interessant drøfting av 
problemstillingen (Dalland 2007). 
 
2.2 Metodekritikk 
En svakhet med valg av litteraturstudie som metode er at litteraturen jeg benytter er 
sekundærlitteratur. Sekundærlitteratur er at teksten er bearbeidet og presentert av en annen 
enn den opprinnelige forfatteren (Dalland 2007). Dette gjør at litteraturen jeg benytter i 
oppgaven kan være oversatt og tolket av en annen forfatter og dermed kan det opprinnelige 
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perspektivet endre seg.  Noe som kan medføre at det kan være mulighet for et misforhold 
mellom måten jeg bruker informasjonen på enn det opprinnelige var tiltenkt. En styrke med 
denne metoden at jeg benytter meg av litteratur fra ulike fagfelt for å belyse min 
problemstilling (ibid) 
 
3 Lovgrunnlag 
Inntil slutten av forrige århundre var barnet nærmest fullstendig avhengig av sin egen familie, 
mens nå har statlige ordninger overtatt noe av familiens rolle for å sikre barnets omsorg 
(Holtan 2002). I 1953 ble barnevernet opprettet for å beskytte barn mot overgrep og 
omsorgssvikt i familien (ibid). Barnevernet kan i dag betraktes som et offentlig organ som er 
et supplement til foreldrenes ansvar for barna (Collin-Hansen 2008). 
 
3.1 Barnevernloven  
Barneverntjenestens  ansvar og arbeidsoppgaver reguleres i første rekke av lov 17. juli 1992 
om barneverntjenester (bvl) med forskrifter. Loven bygger på sentrale elementer fra den 
tidligere barnevernloven (1953). Barns problemer skal i første rekke løses gjennom 
hjelpetiltak basert på frivillig samarbeid med foreldrene. Tvungen omsorgsovertakelse skal 
bare brukes når hjelpetiltakene ikke fører frem (Bunkholdt og Sandbæk 2008). 
Barnevernets hovedoppgave og barnevernlovens formål, jfr bvl § 1-1, er å sikre at barn og 
unge som lever under forhold som kan skade deres helse og utvikling, får nødvendig hjelp og 
omsorg til rett tid, samt å bidra til at barn og unge får trygge oppvekst vilkår. 
Barnets beste skal være utgangspunktet for de beslutninger som fattes etter barnevernloven, 
herunder skal det legges vekt på å gi barnet stabil og god voksenkontakt og kontinuitet i 
omsorgen, jfr bvl § 4-1. Hva som er til barnets beste er ikke gitt. Alle barn er unike og har 
ulike behov, dessuten er hva som regnes som barnets beste under stadig endring (Bunkholdt 
og Sandbæk 2008). 
Andre juridiske rammeverk er forvaltningsloven, barneloven, offentlighetsloven, 
sosialtjenesteloven og tvisteloven (NOU 2012:5). 
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3.2 Menneskerettigheter  
Norge har i tillegg sluttet seg til en rekke menneskerettighetskonvensjoner som styrer vårt 
handlingsrom i forhold til våre egne nasjonale lover og regler (Bunkholdt og Sandbæk 2008). 
Den europeiske menneskerettighetskonvensjon (EMK) av 04. november 1950 og FNs 
barnekonvensjon om barnets rettigheter (FNB) av 20. november 1989 har betydning for 
norske barnevernsaker. og disse er overordnet norsk lovgivning. Barnekonvensjonen og EMK 
er inkorporert i norsk lovgivning som betyr at bestemmelsene i konvensjonene er tatt inn i 
norsk lov som eksempelvis barneloven og barnevernloven. Det at Norge har sluttet seg til 
konvensjonene betyr at den er gitt rang foran annen lovgivning ved at 
konvensjonsbestemmelsene skal legges til grunn ved motstrid med annen norsk lovgivning. I 
denne oppgaven har jeg fokus på de rammer barnevernloven, barnekonvensjonen og EMK 
setter for barneverntjenestens arbeid (ibid). 
 
3.2.1 Den europeiske menneskerettighetskonvensjon (EMK) 
Barnets og foreldrenes rett til respekt for sitt privat- og familieliv er sentrale elementer i 
menneskerettighetene. EMK artikkel åtte nummer en slår fast retten til respekt for privat- og 
familieliv, som innebærer en rett for den enkelte til å få være sammen med familien. I punkt 
nr 2 følges dette opp ved at det settes strenge vilkår før det offentlige kan gripe inn her: 
 
1. Enhver har rett til respekt for sitt privatliv og familieliv, sitt hjem og sin 
korrespondanse.  
2. Det skal ikke skje noe inngrep av offentlig myndighet i utøvelsen av denne rettighet 
unntatt når dette er i samsvar med loven og er nødvendig i et demokratisk samfunn av 
hensyn til den nasjonale sikkerhet, offentlige trygghet eller landets økonomiske 
velferd, for å forebygge uorden eller kriminalitet, for å beskytte helse eller moral, eller 
for å beskytte andres rettigheter og friheter. 
 
Barn og foreldrenes kontakt med hverandre er følgelig beskyttet av artikkel åtte, og 
familieforholdet anses ikke å opphøre selv om barnet ikke bor hos sine biologiske foreldre 
(Bunkholdt og Sandbæk 2008).  
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3.2.2 Barnekonvensjonen  
Barns rettigheter blir beskyttet i barnekonvensjonen (FNs konvensjon om barnets rettigheter, 
Barne-, likestillings- og inkluderingsdepartementet). Barnekonvensjonen er en internasjonal 
avtale om barns rettigheter som norske myndigheter har forpliktet seg til å følge. Den gir barn 
grunnleggende rettigheter, slik som rett til beskyttelse, deltakelse, utvikling, helse og 
utdanning.    Konvensjonen gjelder alle barn under 18 år, uavhengig av kjønn, språk, 
religion, etnisk og sosial opprinnelse, funksjonshemming mv. (ibid) 
 
Artikkel 3 forteller at barnets beste skal være ett grunnleggende hensyn i alle saker som berør 
barn;  
Artikkel 3 - Barnets beste 
1. Ved alle handlinger som berører barn, enten de foretas av offentlige 
eller private velferdsorganisasjoner, domstoler, administrative myndigheter 
eller lovgivende organer, skal barnets beste være et grunnleggende 
hensyn.   
2. Partene påtar seg å sikre barnet den beskyttelse og omsorg som 
er nødvendig for barnets trivsel, idet det tas hensyn til rettighetene 
og forpliktelsene til barnets foreldre, verger eller andre enkeltpersoner 
som har det juridiske ansvaret for ham eller henne, og skal treffe 
alle egnede, lovgivningsmessige og administrative tiltak for dette formål.   
 
Hensynet til barnets beste finner vi igjen i barnevernloven § 4-1 hvor alle tiltak som 
barnevernet iverksettes skal være til barnets beste.  
 
4 Teori 
4.1 Barnerettslige prinsipper 
Barnevernretten bygger på noen grunnleggende prinsipper; legalitetsprinsippet, det mildeste 
inngreps prinsipp, barnets beste-prinsippet og det biologiske prinsipp. Et prinsipp er uskrevne 
normer som vanligvis er mer generelle og ofte vagere enn vanlige rettsregler. De kan tjene 
som retningslinjer ved tolkning av loven (Sandberg 2003).  
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Legalitetsprinsippet og det mildeste inngreps prinsipp beskytter mot inngrep, og er det vi 
kaller ett rettslig prinsipp. Ett rettslig prinsipp er en del av gjeldende rett og må legges vekt på 
ved avgjørelser (ibid). 
 
Barnets beste-prinsippet og det biologiske prinsipp er barnerettslige prinsipp, og det en kan 
betegne som et verdiprinsipp. Et barnerettslig prinsipp sier noe om hvordan ulike hensyn 
innen barneretten skal veies mot hverandre, og hvilke verdier som en anser som viktige.  De 
er ikke en del av gjeldende rett, men de uttrykker verdisyn som kan ha betydning både 
innenfor og utenfor den juridiske tolkningen av lovverk (ibid). 
 
4.1.1 Prinsippet om barnets beste 
Det overordnet prinsipp for barneverntjenestens arbeid er verdiprinsippet om barnets beste. 
Hensynet til barnets beste er regulert i Lov om barneverntjenester av 17 juli 1992 (bvl) §4-1:  
 
” … det skal legges avgjørende vekt på å finne tiltak som er til beste for barnet. 
Herunder skal legges vekt på å gi barnet stabil og god voksenkontakt og kontinuitet i 
omsorgen. ” 
 
Barnevernloven legger vekt på stabilitet og kontinuitet når en skal vurdere hva som er til 
barnets beste. En skal velge den løsningen som tjener dette barnets interesser best i den 
aktuelle situasjonen (Sandberg 2003). Sandberg skriver videre at barnets beste kan både være 
et hensyn bak loven og en tolkning av loven, samt ett vilkår for å sette i verk tiltak (ibid:51). 
 
4.1.2 Det biologiske prinsipp 
Dette prinsippet står sentralt i barneretten, og innebærer at barn hovedsakelig skal vokse opp 
hos sine foreldre (NOU 2012:5). Biologisk sett er barnet et produkt av sin mor og far, og i de 
fleste tilfeller danner det biologiske bånd en følelsesmessig tilknytning mellom foreldre og 
barn. Det er en uskreven norm eller et prinsipp at barn skal vokse opp i den familien de er født 
inn i, og kan derfor anses som et verdiprinsipp eller et etisk prinsipp (Sandberg 2003). 
Derimot er foreldre i henhold til barneloven § 30 ikke definert ut i fra biologisk tilknytning 
men ut i fra den juridiske tolkningen av hva det innebærer å ha foreldreansvaret (NOU 
2012:5).  
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Selve betegnelsen det biologiske prinsipp anvendes ikke i barnevernloven, men det 
fremkommer klart at prinsippet ligger til grunn for loven. Dette kommer til uttrykk gjennom 
at inngripen fra barnevernet i utgangspunktet skal skje i hjemmet, i form av hjelpetiltak jfr bvl 
§ 4-4. Ved at det stilles strenge vilkår for å skille barn og foreldre, jfr bvl § 4-12. I tillegg 
komme det biologiske prinsipp til uttrykk gjennom at foreldre og barn har rett på samvær, jfr 
bvl § 4-19, samt at tilbakeføring skal skje når foreldrene igjen kan gi forsvarlig omsorg, jfr 
bvl § 4-21.   
 
Prinsippet er en grunnverdi som barnevernloven bygger på og gjenspeiler sentrale verdier i 
menneskerettighetene (se kapittel 3). Dette får betydning for tolkning av regelverket og ved 
utføring av skjønn i enkelt saker.  
 
4.1.3 Mildeste inngreps prinsipp  
Barnevernloven bygger på rettsprinsippet, det mildeste inngreps prinsipp. Noe som betyr at 
det er en del av gjeldende rett og skal legges vekt på ved avgjørelser (Sandberg 2003).  
 
Det mildeste inngreps prinsipp betyr at en ikke skal benytte strengere tiltak enn nødvendig for 
å oppnå formålet, om et mildere tiltak er tilstrekkelig. I barnevernloven kommer dette til 
uttrykk gjennom kravet om at hjelpetiltak skal være prøvd eller vurdert før en vurderer 
omsorgsovertakelse (ibid).  
 
Selve uttrykket ”det mildeste inngrep” er ikke brukt i verken forarbeidet til barnevernloven 
eller i selve loven. I barnevernloven av 1992 er prinsippet nedfelt i flere av lovens 
bestemmelser om tiltak. Prinsippet har en nær sammenheng med nødvendighetsprinsippet i 
Europeiske Menneskerettskonvensjon (EMK) art 8. Denne artikkelen er gjengitt ovenfor, men 
kort fortalt innebærer dette at en skal ha respekt for familielivet og at inngrep i familielivet må 
være en nødvendighet. Dette innebærer ta en ikke skal foreta inngrep etter barnevernsloven 
mer enn hva som er nødvendig, og kommer ofte til uttrykk gjennom at hjelpetiltak skal prøves 
før en vurderer omsorgsovertakelse (Sandberg 2003) 
 
Det mildeste inngreps prinsipp kommer til uttrykk i barnevernsloven av 1992 i § 4-12 annet 
ledd om omsorgsovertakelse: 
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       “Et vedtak etter første ledd kan bare treffes når det er nødvendig ut fra den 
situasjon barnet befinner seg i. Et slikt vedtak kan derfor ikke treffes dersom det kan 
skapes tilfredsstillende forhold for barnet ved hjelpetiltak etter § 4-4 eller ved tiltak 
etter § 4-10 eller § 4-11.” 
 
Det er altså nødvendighetskravet som stiller regulerer inngrepet. Kan det skapes 
tilfredsstillende forhold for barnet på annen måte enn omsorgsovertakelse, som ved 
hjelpetiltak, skal dette prøves først. Hjelpetiltak etter bvl § 4-4 bygger på prinsippet (Sandberg 
2003). 
 
Mildeste inngreps prinsipp er altså førende i valget mellom tiltak i hjemmet og plassering av 
barnet et annet sted. Her faller det sammen med lovens biologiske utgangspunkt, hvor barn 
bør vokse opp hos sine biologiske foreldre og en må prøve fram med tiltak som innebærer at 
barnet blir boende hjemme. Men kan også begrunnes i at inngrep fra det offentlige bør 
begrenses (ibid). 
 
4.2 Stabilitet og kontinuitet  
I vurderingen av hva som er til beste for barnet, skal det i følge bvl § 4-1 legges vekt på stabil 
og god voksenkontakt og kontinuitet i omsorgen.  
 
4.2.1 Kontinuitet 
Kontinuitet betyr å ha en sammenhengende livshistorie (Bunkholdt og Sandbæk 2008). Dette 
får en ved å være omgitt av de samme personene gjennom livet, personer som har kjent deg 
gjennom alle livets faser. Kontinuitet påvirker identitetsutviklingen, da vi er formet av 
fortiden vår og har behov for å forstå og vite hvordan denne utviklingen har vært, dette 
påvirker oss også i det daglige. Mennesker som er alene om sin historie, kan oppleve stor 
ensomhet (ibid).  
 
Lindén (1984) og Cederstrøm og Hessle (1980) utviklet objektrelasjonsteorien og hevder at 
kontinuiteten i omsorgen er viktigere en stabiliteten (Bunkholdt og Sandbæk 2008). 
Atskillelse fra biologiske foreldre lager et ”tomrom” hos barnet som nye omsorgspersoner 
ikke kan fylle. Tomrommet blir fylt av fantasifigurer og fantasiforestillinger, og disse barna 
kan lete etter hva som er galt med dem siden de ble forlatt, noe som vil gi et dårlig selvbilde. 
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Objektrelasjonsteorien legger derfor vekt på at barnet trenger å opprettholde kontakten med 
de biologiske foreldrene på grunn av dets identitetsutvikling, selv ved visse mangler ved 
omsorgsituasjonen (ibid).  
 
4.2.2 Stabilitet 
Stabilitet i omsorgen dreier seg om å ha en stabil og forutsigbar omsorgssituasjon, som varer 
over tid. De menneskene som skal skape og opprettholde relasjonene til barnet er stabile i sin 
sensitivitet og forståelse av barns signaler, og gir dem aksept og bekreftelse.  Dette gjelder 
ikke bare i den grunnleggende tilknytningsprosessen, men gjennom hele oppveksten. Dette 
regnes også som viktig for barns identitetsutvikling, samt for oppbygging av andre 
psykologiske strukturer i personligheten (Bunkholdt og Sandbæk 2008).  
 
Behovsretningen er en teori av Goldstein, Freud og Solnit (1980) som legger større vekt på 
stabilitet enn på kontinuitet, og har en lavere terskel for omsorgsovertakelse og flytting 
(Bunkholdt og Sandbæk 2008). Behovsretningen legger vekt på at det er av stor betydning at 
barn opplever å bli ivaretatt på en stabil og omsorgsfull måte. Om kontinuitet går på 
bekostning av stabilitet må kontinuitet vike, da dette kan kompenserer med samvær etter 
flytting. Små barn tåler atskillelse fra kjente omsorgspersoner dårligere enn eldre barn. Hos 
små barn er stabilitet fra ett tidligst mulig tidspunkt viktig dersom nye omsorgspersonene skal 
kunne erstatte biologiske foreldre. Stabil langvarig plassering av fosterbarn gir mindre risiko 
for blant annet dårlige skoleprestasjoner og tidlig ”drop out” av skolen (ibid). 
 
5 Drøfting  
Målet med denne oppgaven er å belyse problemstillingen; ”Hvilke dilemmaer møter 
sosialarbeideren i barneverntjenesten ved vurdering av kontinuitet og stabilitet i forhold 
til barnets beste ” 
 
Om en definerer barnets beste til å leve i et stabilt omsorgsforhold omgitt av de samme 
menneskene gjennom oppveksten, kan den forskjellige vektleggingen av stabilitet og 
kontinuitet uttrykkes slik Bunkholdt og Sandbæk (2008:255) gjør; 
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”Hva er mest til skade? Å bryte kontinuitetsbånd for å øke barnets muligheter for 
stabil omsorg, eller å la barn leve i ustabile omsorgsforhold for å slippe å bryte 
kontinuiteten?” 
 
Dette spørsmålet er det sosialarbeideren i barneverntjenesten møter i praksis når det skal 
vurdere hva som er til det beste for barnet. Når jeg nå skal drøfte problemstillingen ønsker jeg 
først drøfte litt rundt barnevern ansattes interne grunnlag for beslutning. Deretter drøfter jeg ut 
i fra om en vektlegger viktigheten av kontinuitet eller stabilitet i arbeidet.  
 
5.1 Barneverntjenestens grunnlag for beslutning 
Da ingen saker er like og det alltid vil være ulike ting å ta hensyn til i barnevernets arbeid, er 
det skjønnsvurdering bak de aller fleste beslutninger. Dette gjør at ingen saker får lik 
behandling og heller ikke likt resultat. Bunkholdt og Sandbæk (2008) mener dette krever mye 
faglig kunnskap og åpenhet blant de ansatte. De fleste ansatte i barnevernet er enten utdannet 
til barnevernspedagoger eller sosionomer (NOU 2012:5). Dette bør sikre den faglige siden av 
arbeidet. Men de ansatte i barneverntjenesten er også bare mennesker, med ulik bakgrunn, 
erfaringer, oppvekst, kultur etc. Dette gjør at selv om lovverket og føringer ligger der, vil det 
alltid være rom for ulike vurdering ved bruk av skjønn. Derfor har jeg lyst å begynne dette 
kapitelet med å reflektere litt rundt de ansattes ståsted, og hvilke dilemmaer knyttet til 
problemstillingen som kommer ut av dette.  
 
5.1.1 Felles begrepsforståelse  
Som tidligere nevnt er prinsippet om barnets beste overordnet i barnevernets arbeid, og det 
eneste av prinsippene som faktisk er nedfelt i lovverket, jfr bvl § 4-1 og barnekonvensjonen 
artikkel tre, nummer en. Men hva som er barnets beste er ikke  gitt av den grunn. Hva som er 
til barnets beste vil variere ut fra kultur og tradisjoner, religion, samfunnsforhold. Barnets 
beste blir bestemt ut i fra barnets individuelle behov og livssituasjon (NOU 2012:5:41).  Dette 
innebærer at begrepet barnets beste er normativ, en rettesnor. Det kan stilles spørsmål ved hva 
som er stabil og god voksenkontakt, og hvor grensen går mellom god nok og dårlig.   
(Bunkholdt 2010:16). Her vil barneverntjenesten og foreldre kunne ha ulik oppfatning av 
definisjonen, også innad i barneverntjenesten kan ansatte ha ulik oppfatning av dette.  De 
ansattes forståelse kan være knyttet til erfaringer fra sin egen oppvekst, erfaringer eller kultur. 
Bunkholdt (2010) påpeker samtidig at oppfatningen av god nok vil endre seg over tid, ny 
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kunnskap kommer til og tidene endrer seg. På den andre siden er det nødvendig med felles 
forståelse av den kunnskapen som er tilgjengelig, samt en kompetanse heving når ny forsking 
kommer. Dette vil kunne gi en mer  rettferdig behandling av alle barn og den familier som 
barnevernet er i kontakt med.  
 
5.1.2 Barnevernets beslutningsgrunnlag 
Barnevernets dilemma ved vurdering om barnet skal flytte fra familien er om man gjør mest 
skade ved å bryte kontinuitetsbåndene for å øke mulighet for stabil omsorg, eller la barn leve i 
ustabile omsorgsforhold for å slippe å bryte kontinuiteten.  
 
Som tidligere nevnt er det ingen fasit på hva som er det beste for barnet. Barnevernets 
beslutninger kan bli tatt ut i fra skjønnsvurdering, prinsipielt grunnlag eller et mer pragmatisk 
utgangspunkt, holdninger, kunnskap og gjeldende lokale og nasjonale føringer (Bunkholdt og 
Sandbæk 2008:255). Behovsretningen av Goldstein, Freud og Solnit (1980) legger større vekt 
på stabilitet i omsorgen og har en lavere terskel for omsorgsovertakelse, mens 
objektrelasjonsteorien utviklet av Lindén (1984) og Cederstrøm og Hessle (1980 legger vekt 
på kontinuitet og har større terskel for omsorgsovertakelse. Forskjellen mellom de to 
retningene kan ha betydning for når en mener at barnevernet må overta omsorgen, det samme 
gjelder for kontakt og samvær mellom barn og foreldre. Samt ved beslutninger om 
tilbakeføring til biologisk familie. Ingen av retningene er støttet av forskning som gir 
definitive holdepunkter for valg av tiltak (Bunkholdt og Sandbæk 2008).  Dette kan bety at 
barnevernsansatte som vektlegger stabilitet fremfor kontinuitet har lettere for å foreslå 
omsorgsovertakelse som det beste for barnet. Derimot vil ansatte som vektlegger viktigheten 
av kontinuitet fremfor stabilitet, ha større fokus på hjelpetiltak og støtte samvær med familien 
i langt større grad.  Backe-Hansen (2004) påpeker at skjønnsanvendelse forutsetter en viss 
grad av felles forståelse mellom profesjonelle, beslutningstakere og klienter når det gjelder 
hvilken risiko knyttet til barns omsorgssituasjon.  
 
Barnevernets oppgave blir å finne de tiltak som gagner nettopp dette barnet best, noe som i 
henhold til bvl § 4-1 betyr å gi barnet en ”stabil og god voksenkontakt og kontinuitet i 
omsorgen.”.  
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5.2 Vektlegging av kontinuitet i omsorgen 
Det biologiske prinsipp har sterke føringer i norsk barnerett. At barnet har krav på kontinuitet 
i omsorgen er et uttrykk for dette i barnevernloven. Barn og foreldre hører i utgangspunktet 
sammen og det er strenge vilkår for å skille dem. Bunkholdt og Sandbæk (2008) påpeker at 
ved vurdering av hva som er barnets beste, jfr bvl § 4-1, har barnet altså krav på kontinuitet i 
omsorgen, noe som i praksis betyr at tiltak barnevernet setter i verk i utgangspunktet skal skje 
innad i familien. Når barn flytter i fosterhjem brytes kontinuiteten med biologiske foreldre. I 
henhold til Bunkholdt (2010) gjøres dette fordi barnet trenger større stabilitet i omsorgen enn 
hva de får hos foreldrene. Hvor lenge slike tiltak skal gjennomføres før barnet flyttes blir ofte 
en skjønnsvurdering fra barnevernets side.  
 
Ved vektlegging av kontinuitet i omsorgen, for å unngå å skille barn og foreldre, blir 
hjelpetiltak brukt for å bedre foreldrenes omsorgsevne og bedre barnets omsorgssituasjon. 
Samvær etter flytting er også ett uttrykk for at kontinuiteten med foreldrene ikke bør brytes 
(Bunkholdt og Sandbæk 2008).  
 
5.2.1 Bruk av hjelpetiltak 
Hjelpetiltak etter barnevernloven er forankret i bvl § 4-4, og er på mange måter barnevernets 
viktigste arbeid. Gjennom ulike former for tiltak tas det sikte på å løse oppståtte problemer og 
hindre at de utvikler seg ytterligere. Formålet med hjelpetiltakene er å styrke foreldrenes 
omsorgskompetanse og dermed bedre barnets omsorgsituasjon. Begrunnelsen for å bruk av 
hjelpetiltak er for å unngå flytting av barnet, samt å forbygge problemer hos barna som kan 
utvikle seg til atferdsproblemer (Bunkholdt og Sandbæk 2008). 
 
I NOU 2012:5 påpekes det at barneverntjenesten opplever daglig vanskelige dilemmaer i sin 
kontakt med, og oppfølging av  familier. Det er utfordrende å finne hjelpetiltak som faktisk 
vil hjelpe barnet og dens familie. Dette kan skyldes mangel på forskning og dermed 
manglende kompetanse, men kan også være knyttet til at i de aller fleste tilfeller er 
hjelpetiltak basert på frivillighet og godt samarbeid med foreldrene. En felles forståelse av 
hva som er de beste hjelpetiltakene er derfor nødvendig, samt ønske og motivasjon fra 
foreldrene om å samarbeide. Barnevernets lovgivning og praksis bygger på frivillighet og 
samarbeid, noe som også er en følge av at det offentliges inngrep ikke skal gjøres i større grad 
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enn nødvendig. Hjelpetiltak er dermed forankret i det mildeste inngreps prinsipp og 
oppfatningen av at det beste for barnet er å vokse opp hos sine foreldre (NOU 2012:5).   
 
Av alle som var innvilget tiltak fra barnevernet i 2010 var det hele 84 % som kun mottok 
frivillige hjelpetiltak. Råd og veiledning var det mest benyttede tiltaket. Hjelpetiltak kan blant 
annet omfatte tiltak i form av opphold i besøkshjem, økonomisk støtte, plass i barnehage eller 
oppfølging av miljøarbeider/støttekontakt (ibid).  
 
5.2.1.1 Utfordringer ved bruk av hjelpetiltak 
Hjelpetiltak i henhold til det mildeste inngreps prinsipp skal vurderes og hensiktsmessige 
tiltak skal prøves ut før vedtak om omsorgsovertakelse. Dette for å forhindre flytting og 
dermed brudd på kontinuitet (Bunkholdt og Sandbæk 2008). Når en så stor del av 
barnevernets arbeid faktisk handler om å tilby ulike hjelpetiltak kan dette tolkes som verdien 
av å opprettholde kontinuitet er til det beste for barnet. Det kan også være et uttrykk for at 
barn er i behov for kontinuitet for blant annet å utvikle seg i en positiv og trygg retning. I 
følge Bunkholdt og Sandbæk (2008) er det derimot stabilitet i omsorgssituasjonen som har 
betydning for utvikling av et positivt selvbilde, mestringserfaring og ressurser til å møte 
motgang. I følge Bunkholdt (2010) får mange barn langvarige emosjonelle skader av å leve 
med omsorgssvikt over tid, og kan dermed stå i fare for å få sitt liv ødelagt og lettere falle 
utenfor i samfunnet. I en slik sammenheng er dilemmaet den grunnleggende holdningen og 
tanken bak hjelpetiltakene, nemlig at barn og foreldre hører sammen, og brudd skal unngås 
om det ikke er nødvendig.  
 
Det store fokuset barneverntjenesten har på hjelpetiltak i hjemmet kan gjøre at barnet blir i 
omsorgssituasjonen lenge og kan utvikle atferds og/eller emosjonelle problemer. (Bunkholdt 
og Sandbæk 2008). Om barnet utvikler atferdsproblemer vil dette påvirker stabiliteten i 
fosterhjemsplasseringer ved at det øker risikoen for brudd og flytting, samtidig kan gjentatte 
flyttinger også øke risikoen for utvikling av problematferd. (ibid). Det blir som en dårlig 
spiral som blir vanskelig å bryte. På den andre siden er det ingenting som er bedre enn at 
hjelpetiltakene fungerer. Gir dette omsorgsvilkår som barnet kan leve med og trygt vokse opp 
i er dette en vinn-vinn situasjon for både barn, foreldre og samfunn. Dette vil gi barnet både 
den nødvendige stabiliteten for en positiv utvikling i tillegg til kontinuiteten i livet. Det er 
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ikke vanskelig å se barnevernets dilemma i slike saker, en bestreber jo å holde familien samlet 
– men for hvilken pris og på hvem sin bekostning? 
 
NOU 2012:5 formidler at mange hevder at hjelpetiltak prøves for lenge før sak om 
omsorgsovertakelse fremmes, og barn blir skadelidende. Dette kommer til uttrykk i ulike 
mediaoppslag i de siste månedene. Blant annet Landsforeningen for barnevernsbarn uttrykte 
dette i en artikkel i VG Nett (16.2.2012); ”… hjelpen kommer til for seint og det gjøres for lite 
for barnevernsbarn. Særlig i alvorlige saker har barnevernet vanskelighet med å handle raskt 
nok og grundig nok”. Det biologiske prinsipp har så sterke føringer i dagens barnerett at det 
kan virke problematisk å avslutte hjelpetiltak og si at nok er nok. En starter hjelpetiltakene i 
tråd med føringer og lovverk og prøver ut ulike tiltak, for en vil i utgangspunktet holde barn 
og foreldre sammen for å hindre brudd i kontinuiteten. Men dilemmaet her blir hvor lenge en 
skal prøve, en må kanskje innse at en må sette grense for hvor mange hjelpetiltak en skal 
bruke for å unngå omsorgsovertakelse. Raundalen utvalget påpeker at det er ikke det at 
hjelpetiltak prøves over lang tid som i seg selv som er bekymringsverdig, men innholdet i 
tiltakene og om de gir en tilfredsstillende situasjon for barnet hjemme (NOU 2012:5). 
Tilpassede og frivillige hjelpetiltak er det beste utgangspunktet for barnevernets arbeid. Dette 
ivaretar barnets behovet for kontinuitet og tar sikte på å gi barnet en god omsorgssituasjon 
som også ivaretar god og stabil voksenkontakt.  
 
Når hjelpetiltak ikke lar seg etablere  og dermed ikke fungerer etter intensjonen må barnets 
behov for trygge oppvekstvilkår prioriteres. Bunkholdt og Sandbæk (2008) påpeker at 
hjelpetiltak som ikke fungere må ikke bli brukt så lenge at det går ut over stabiliteten i barnets 
omsorgssituasjon, og dermed føre til at barnet utvikler emosjonelle skader og 
atferdsproblemer som blir vanskelig å rette opp. Dette kan neppe defineres som til barnets 
beste. For å få en bedre oversikt over om hjelpetiltakene faktisk fungerer ble det i 2009 
iverksatt en lovendring som plikter barneverntjenesten til regelmessig evaluere igangsatte 
hjelpetiltak (NOU 2012:5). Dermed er barnevernet ansvarlig for å følge opp hjelpetiltakene 
og evaluere effekten, og dermed endre tiltakene eller iverksette omsorgstiltak dersom 
hjelpetiltakene ikke fungerer etter sin intensjon. Dette kan dermed bidra til å sikre at barnet 
lever under gode og stabile omsorgsvilkår. NOU 2012:5 påpeker at det per i dag er for tidlig å 
si noe om lovendringen har hatt ønsket effekt, men ønsker en presisering i loven om at 
evalueringer skal gjøres skriftlig og med lovfestet frist for evalueringen.  
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Når en ser hvilke negative konsekvenser det har for barn å vokse opp uten stabilitet i 
omsorgsituasjonen kan det neppe være til barnets beste å gå å vente på å få en god og trygg 
nok oppvekst. Siden det biologiske prinsipp står så sterkt kan en kanskje tenke seg at 
barnevernloven blir foreldrenes rettighetslov, mens intensjonen med barnevernloven er jo å gi 
barna en god og trygg oppvekst, hvor barnas behov ikke må settes i skyggen. Med bakgrunn i 
det mildeste inngreps prinsipp påpeker Sandberg (2003) at formålet med frivillige hjelpetiltak 
er å unngå omsorgsovertakelse, og dermed brudd i kontinuiteten. Dagens lovgivning er 
derimot like streng på å pålegge hjelpetiltak som å vedtak omsorgsovertakelse (NOU 2012:5). 
Raundalen utvalget har derfor foreslått en endring i regelverket som utvider barnevernets 
mulighet til å fremme begjæring om pålegg av hjelpetiltak (NOU 2012:5). Slik jeg tolker 
utvalgets forslag er at hjelpetiltakene går fra å være vern av foreldrenes rettigheter til å bli 
vern av barns rettigheter, eller sagt på en annen måte; en dreining fra det biologiske prinsipp 
til et fokus på barnets beste.  
 
5.2.2  Samvær etter omsorgsovertakelse  
I følge bvl § 4-19 har barn og foreldre rett til samvær med hverandre etter 
omsorgsovertakelse. Samværsretten er også forankret i EMK artikkel åtte om respekt for 
familielivet. Samværsretten ble ett resultat av vektleggingen av det biologiske prinsipp i 
barnevernloven av 1992 (Sandberg 2003). 
 
Det kan oppstå alvorlige dilemmaer knyttet til samværsordningen, hvor barn og foreldrenes 
interesser kommer i konflikt. Mange foreldre ønsker mest mulig samvær med barnet, mens 
barnet som nå skal etablere seg i en ny familie trenger tid og mulighet til å knytte seg til 
fosterfamilien.  
 
I rapporten ”Barnevernet i Norge” (NOU 2000:12) fremkommer det at avgjørelser knyttet til 
behovet for samvær mellom barn og foreldre blir kontinuitet brukt som argument for å 
opprettholde og innvilge hyppig samvær, mens stabilitet er et argument for å begrense 
omfanget av samvær (ibid). I følge NOU 2000:12 viser Ot.prp nr 44 (1991-92) til forskning 
hvor det er svært viktig for barn å opprettholde en nær og følelsesmessig kontakt med 
biologiske foreldre, og dette støttes av objektrelasjonsteorien. I dette perspektivet er samvær 
positivt for barnet, gir en opplevelse av kontinuitet og dermed en positiv identitetsopplevelse 
(NOU 2000:12). Men diskusjonen om samvær alltid er bra for barnet stilner ikke, og dette 
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dilemmaet blir også tatt opp i Raundalen utvalgets rapport (NOU 2012:5). Om man tenker 
stabilitet i form av en stabil omsorgsituasjon vil mange hevde at dette er viktigere enn en 
opprettholdelse av kontinuiteten. Forskerne bak behovsteoriretningen hevder at barnet må 
snarest mulig utvikle en nær relasjon til fosterforeldrene, noe som innebærer en stabilisering 
av omsorgsbetingelsene, og først da kan barnet utvikle seg positivt. Dermed blir det i noen 
tilfeller mest riktig å bryte kontakten med biologiske foreldre til denne relasjonen er etablert. I 
de tilfeller hvor samvær blir en belastning for barnet og utvikler seg til problemer bør en 
vurdere om samvær belaster mer enn det gavner, og at hensynet til stabilitet bør overordnes 
hensynet til kontinuitet (NOU 2000:12). 
 
5.2.2.1 Samvær ved plassering i fosterhjem 
Bakgrunnen for vedtak om omsorgsovertakelse og plassering i fosterhjem er å gi barnet 
stabilitet og bedre oppvekstvilkår (NOU 2012:5). 
 
Ikke bare har foreldre rett til samvær etter omsorgsovertakelse, jfr bvl § 4-19, men de aller 
fleste foreldre ønsker også å ha mest mulig samvær med barnet sitt etter flytting. Det er 
barnevernet som legger frem et forslag til vedtak om samvær til fylkesnemnda (NOU 2012:5). 
Det biologiske prinsipps føringer og vektlegging kan medføre en fare for at det er foreldrenes 
interesser som blir vektlagt foran hva som er til barnets beste. Bunkholdt og Sandbæk (2008) 
påpeker at barnet trenger tid og mulighet til knytte seg til fosterfamilien og samvær med 
foreldrene kan gjøre denne prosessen vanskeligere og tilknytning tar lengre tid. Dermed vil 
barnets behov for å få stabilitet i omsorgen ta lengre tid. Jeg tenker at målsetting med 
plasseringen også kan ha noe å si på hvor mye samvær barn og foreldre skal ha. Om målet er 
kort fosterhjemsplassering og tilbakeføring til foreldene poengterer Raundalen utvalget 
viktigheten  med hyppig samvær for å opprettholde kontinuiteten og kontakten. Dersom det 
derimot er planlagt en langvarig plassering, hvor tilbakeføring til foreldrene er usannsynlig 
mener Bunkholdt (2010) at det må være til det beste for barnet å få tid til å få ro og skape 
relasjon til fosterforeldrene.  
 
Mange barn sliter med skyld, lojalitetskonflikt og sorg ved flytting fra foreldre (Bunkholdt og 
Sandbæk 2008). Amy Holtan (2002) har forsket på fosterhjemsplassering hos slekt og mener 
at en god samværsordning og fokus på kontinuitet, vil kunne gi barnet en større ro og en 
trygghet på at foreldrene fortsatt bryr seg.  Det kan tenkes at barnets skyldfølelsen kan 
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dempes ved en god samværs ordning, hvor barnet får bekreftelse fra foreldrene at det ikke er 
barnets skyld. Bunkholdt og Sandbæk (2008) mener at å holde barn og forelde bort i fra 
hverandre i denne fasen kan føre til aggresjon mot fosterfamilien og en idealisering av 
foreldre som kan gjøre flyttingen vanskelig. Dette vil gjøre det vanskeligere å få til en god og 
stabil omsorgssituasjon i fosterfamilien. Også når barnet opplever lojalitetskonflikt mellom 
foreldre og fosterfamilie kan en god samværsordning gi barnet ett signal om at det er lov å 
være glad i både foreldre og fosterforeldre, og at barnet dermed ikke må velge side. På den 
andre siden er det jo grunner til at flyttingen har skjedd, hjelpetiltak for å bedre foreldrenes 
omsorgsevne har vært prøvd lenge. Foreldrene har ikke klart å forstå hva barnet er i behov av 
så langt, en kan da stille seg spørsmål om det er realistisk å tro at de skal klare det etter at 
flyttingen har skjedd. Et dårlig fungerende samvær vil derimot fyre opp under skyldfølelsen 
og lojalitetskonflikten. Dermed kan det være vanskelig for barnet å føle glede over ny 
omsorgssituasjon og klare å knytte seg til fosterfamilien.  
 
5.2.2.2  Samvær ved tilbakeføring til foreldre 
Kontinuitet og samvær er viktig når tilbakeføring til biologiske foreldre er planen.  Spesielt er 
det de minste barna mellom 0 – 4 år som er i behov av hyppig samvær for å sikre en trygg 
tilbakeføring. Bakgrunn for dette er at de minste barna har færrest minner om sine biologiske 
foreldre og for at foreldrene ikke skal bli fremmede er det viktig med hyppig samvær (NOU 
2012:5) 
 
Dersom det er realistisk med tilbakeføring til foreldrene vil det i følge Bunkholdt og Sandbæk 
(2008) være nødvendig med samvær for å opprettholde kontinuiteten og la foreldrene være en 
naturlig del av barnets liv frem til tilbakeføringen. På den andre siden kan barneverntjenesten 
være usikker på om tilbakeføring faktisk kan gjennomføres og da vil samværet kunne 
avdekke viktige opplysninger. I slike tilfeller hvor barnevernet avdekker forhold som tilsier at 
tilbakeføring ikke skal skje tenker jeg at samværet vil kunne være en belastning for barnet. 
 
Når målet er tilbakeføring vil fosterhjemsplasseringen være kortvarig. I henhold til NOU 
2012:5 kan dette føre til at barnet ikke klarer å finne roen og stabiliteten i fosterhjemmet, da 
det går å venter på å komme hjem og lar ikke nye omsorgspersoner slippe inn. Holtan (2002) 
mener at fosterfamilien i slike tilfeller også holder igjen i etablering av relasjon, noe som 
barnet kanskje opplever som utrygt.  
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Ved målsetting om tilbakeføring tenker jeg at det er viktig at barneverntjenesten får avklart 
dette så raskt som mulig for at barnet ikke skal gå i uvissheten lenge. Dette opprettholder 
verken kontinuiteten eller skaper stabilitet, og er ikke til det beste for barnet.  
 
5.2.2.3 Gjenopptakelse av samværsvedtak 
Foreldre kan kreve ny behandling av spørsmålet om samvær ett år etter at fylkesnemnda 
vurderte dette sist (NOU 2012:5). Som tidligere nevnt er barn i behov av ro knyttet til 
fosterhjemsplasseringen. I NOU 2012:5 påpekes det at gjenopptakelsen kan oppleves som 
belastende for barnet da usikkerhet rundt samværs- og omsorgssituasjonen vil komme så 
hyppig at det kan hindre relasjonsutvikling og bremse utviklingen av stabilitet i 
omsorgssituasjonen. På den andre siden kan foreldrenes omsorgsevne og livssituasjon ha 
endret seg i løpet av det året. En innvilgelse eller økning av samværet kan bidra til at 
kontinuiteten blir ivaretatt, samtidig som stabiliteten i fosterhjemmet blir ivaretatt.  
 
5.3 Ved vektlegging av stabil og god voksenkontakt  
Gode omsorgsvilkår tilsier en stabil og god voksenkontakt. I følge Bunkholdt og Sandbæk 
(2008) kan det å oppnå stabilitet innebære at kontinuiteten i omsorgen blir brutt ved at det er 
nødvendig å flytte barnet fra foreldrene. Ved vektlegging av behovsretningen av forskerne 
Goldenstein, Freud og Solnit (1980), vil en legge større vekt på stabilitet enn på kontinuitet og 
ha en lavere terskel for omsorgsovertakelse og flytting (Bunkholdt og Sandbæk 2008).  
 
5.3.1 Omsorgsovertakelse 
Omsorgsovertakelse griper sterkt inn i familielivet og innebærer ett brudd med grunnsynet om 
at barn skal vokse opp hos sine foreldre. Dette er forankret i både EMK artikkel åtte og det 
biologiske prinsipp. Omsorgsovertakelse innebærer at barnevernet flytter barnet ut av 
hjemmet og overtar omsorgen for det (Bunkholdt og Sandbæk 2008). I følge NOU 2012:5 var 
det i 2010 omlag 7000 barn under barnevernets omsorg.  
 
Hovedårsaken til at barnevernet overtar omsorgen for barn er at foreldrene ikke gir god nok 
omsorg eller god nok beskyttelse slik at barnets liv og helse står i fare. Hovedbestemmelsen 
om omsorgsovertakelse er regulert i bvl § 4-12. Vilkårene for omsorgsovertakelse er strenge 
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og svært skjønnsmessige. Et omsorgsvedtak må fremstå som det beste for barnet, jfr bvl § 4-1 
og være nødvendig, jfr bvl § 4-12 andre ledd. I forarbeidet til barnevernsloven av 1992 
fremkommer det at ved vurdering av barnets beste vektlegges det at loven bygger på det 
biologiske prinsipp, og at bånd mellom barn og foreldre ikke skal brytes unødvendig (NOU 
2012:5). I senere lovforarbeider er hensynet til barnets beste ved skjønnsutøvelse trukket 
ytterligere frem, og hvor barnets behov skal settes foran foreldrenes behov, samt at 
barnevernet må gripe inn tidlig før barnet har fått skader. Så selv om vilkårene for 
omsorgsovertakelse er strenge og understreker lovens utgangspunkt at barnet skal vokse opp 
med sine foreldre, viser forarbeidene at vilkårene ikke må forstå slik at avgjørelser ikke skal 
tas i forhold til hva som totalt sett er til barnets beste. (NOU 2012:5:72).  
 
Barnevernets største dilemmaer ved vurdering av omsorgsovertakelse er slik jeg ser det 
knyttet til hvor lenge og hvilke hjelpetiltak en skal tilby familien, samt hvor lenge skal dette 
tilbys uten at barnet blir skadelidende. Bunkholdt og Sandbæk (2008) presiserer at det i 
lovteksten er nevnt flere ganger at barnet ikke må flyttes ut av hjemmet, dersom situasjonen 
kan bedres ved hjelp av hjelpetiltak. Hjelpetiltak skal altså være prøvd gjentatte ganger. Så i 
praksis betyr det at alle muligheter for å få til en god og stabil omsorgssituasjon i hjemmet 
være prøvd, noe som har sammenheng med at kontinuiteten i omsorgen bør vektlegges med 
bakgrunn i det biologiske prinsipp. Unntaket for dette er i de tilfeller hvor barnet er utsatt for 
alvorlig omsorgssvikt, eksempelvis overgrep, jfr bvl §§ 4-6 og 4-12. De aller fleste 
hjelpetiltak er basert på frivillighet og barnevernet er avhengig av at foreldrene samarbeider. 
Men når barnevernet går til det skrittet å overta omsorgen for ett barn er dette ett tegn på at 
barnet er i behov at stabil og god voksenkontakt, og at biologiske foreldre ikke klarer å gi 
barnet dette. Vektlegging av stabilitet ses i praksis som flytting av barnet. Både 
Landsforeningen for barnevernsbarn og organisasjonen Barn av rusmisbrukere anklager 
barneverntjenesten for å gripe inn for sent, noe som igjen er et tegn på at kontinuiteten blir 
vektlagt i barnevernets arbeid, men på den andre siden kan det være vanskelig for barnevernet 
med dagens lovgivning å gripe inn raskere, samt at det biologiske prinsipp har lagt noen 
føringer i det praktiske arbeidet (Bunkholdt og Sandbæk 2008) 
 
Alle vurderinger barnevernet tar skal i utgangspunktet være til barnets beste og en skal velge 
det minst skadelige alternativet, jfr det mildeste inngreps prinsipp. Det er en stor belastning 
for barn å flytte. Bunkholdt og Sandbæk (2008) mener at selv om omsorgssvikten er reell så 
bør en alltid vurdere om belastningen ved å flytte er større enn ved å bli hos foreldre. Noen 
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ganger er omsorgssvikten så omfattende og klar at det er ingen tvil om at flytting er det beste 
alternativet for barnet. Derimot møter barnevernet i de aller fleste tilfeller familier hvor 
omsorgssvikten ikke er av så alvorlig og akutt art slik at vurderingen blir mer komplisert. I 
slike tilfeller må kanskje barnevernet vurdere alle negative og positive sider i foreldrehjemmet 
mot hverandre. Bunkholdt og Sandbæk (2008) påpeker videre at en kan tenke seg at barnet vil 
oppleve større skader ved flytting til tross for påvist omsorgssvikt i hjemmet. Dette kan for 
eksempel gjelde ved stor lojalitetskonflikt, hvor barnet ikke klarer å knytte seg til 
fosterfamilien og en stabil omsorgssituasjon vil ikke være mulig å etablere. Til tross for at det 
strengt tatt kunne vært nødvendig med flytting kan kanskje dette føre til større skade enn å 
øke hjelpetiltakene i familien (ibid).  
 
Barn som blir værende i en dårlig omsorgssituasjon over tid vil kunne utvikle alvorlige 
emosjonelle- og atferdsproblemer (Bunkholdt og Sandbæk 2008). Barns oppfatning av 
egenverdi gjengir den omsorgen de har fått i oppveksten. En kjærlig og omsorgsfull 
behandling gir følelsen av at de har en positiv verdi, mens omsorgssvikt gir et negativt 
selvbilde og følelsen av liten verdi (ibid). Raundalen utvalget nevner i NOU 2012:5 at dette 
kan forstås slik at dersom barnevernet velger kontinuitet i barnets liv og satser på ulike 
langvarige hjelpetiltak, kan dette medføre at barnet utvikler skader knyttet til sin egen verdi 
og selvbilde som vil kunne prege barnet og gi psykiske- og atferdsproblemer. Dette forstår jeg 
slik at en vektlegging av viktigheten av å vokse opp hos sin familie kan i slike tilfeller være 
skadelig, mens barnevernets intensjon er å iverksette tiltak innad i familien som skal bedre 
barnets situasjon, samt at det ivaretar kontinuiteten og føre til stabilitet. Om dette lykkes vil 
dette være det beste for barnet. Bunkholdt og Sandbæk (2008) mener derimot at hjelpetiltak 
som går over lang tid uten å lykkes etter intensjonen vil kunne gi langt større skader enn ved å 
sikre stabiliteten allerede fra begynnelsen av, altså ved å flytte barnet inn i et stabil 
fosterhjem. På den andre siden vil en ved rask flytting av barnet for å sikre stabiliteten 
kanskje aldri få vite om ulike hjelpetiltak kunne ha hjulpet foreldre til å bedre 
omsorgssituasjonen og dermed holdt familien samlet. Bunkholdt (2010) mener at en heller 
ikke kan være sikker på at den nye omsorgsbasen vil kunne gi barnet den stabiliteten som 
barnevernet anser som nødvendig og til det beste for dette barnet. Om dette ikke lykkes vil 
barnet blir skadelidende uansett.  
 
Alle føringer tilsier at barnet skal flytte ut av hjemmet ved omsorgssvikt. Noe som bryter 
kontinuiteten med foreldre og nærmiljø. I en artikkel i Vårt Land av 4 mai 2012 hevder 
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Kristian Bredby ved Oslo Sanitetsforenings barneverninstitusjon, Brusetkollen, at 
overgriperen bør flytte ut av hjemmet, ikke barnet. Han har oversendt et forslag til Barne-, 
likestilling- og inkluderingsdepartementet. Barnet får ødelagt hele sin livssituasjon, ved at de 
rykkes ut av hjemmet, skolen og nærmiljøet. Barn har ikke gjort noe galt, men de må allikevel 
ut av hjemmet. Dette har også ført til at barn trekker tilbake forklaringen.  Jeg tenker at dette 
er en interessant tanke som med tanke på hva som er det beste for barnet vil kunne gi barnet 
fortsatt kontinuitet i omsorgen og kontinuitet i forhold til nærmiljø og skole, samtidig vil 
omsorgspersonen i hjemmet kunne gi stabil og god voksenkontakt.  
 
5.3.2 Stabil omsorgssituasjon i fosterhjem 
Ved omsorgsovertakelse for barn ønsker man å gi barnet en mer stabil omsorgssituasjon i de 
aller fleste tilfeller innebærer dette flytting til en fosterfamilie. Selv om det er omsorgssvikt i 
biologisk familie må barnevernet allikevel vurdere om det er realistisk at barnet faktisk får en 
stabil omsorgssituasjon ved flytting i fosterhjem, det er ulike faktorer som kan vanskeliggjøre 
at denne tilknytningen skjer. Atferdsvansker er den faktoren som størst grad påvirker 
stabiliteten og øker sannsynligheten for brudd i fosterhjemsplasseringen (Bunkholdt 2010).  
 
Sammenbrudd i fosterhjemsplasseringen øker med alder, og plassering av tenåringer er særlig 
risikabelt. De fleste tenåringer som flyttes fra biologiske foreldre har store atferdsproblemer – 
problemer som har fått lov å utvikle seg over flere år (Bunkholdt og Sandbæk 2008). Dette 
kan igjen forstås som at vektlegging av kontinuitet og fokus på hjelpetiltak gjør at barnet 
utvikler atferdsproblemer på grunn av omsorgssvikten. Bunkholdt og Sandbæk (2008) mener 
at ved en tidligere vektlegging av stabilitet i omsorgen og dermed tidligere flytting fra 
foreldre kan øke sjansen for mindre atferdsproblemer, samt at det øker sjansen for at 
fosterhjemsplasseringen kan bli den trygge og stabile omsorgsbasen som barnet er i behov for. 
Dette kan bidra til at barnet får en god oppvekst og en unngår å utvikle problemer som vil 
følge barnet gjennom livet.  
 
Når det derimot er slik at barnet har utviklet atferdsproblemer må barnevernet vurdere om det 
er reelt å kunne skape en stabil omsorgssituasjon i en fosterfamilie når sjansen for brudd er så 
stor. Når barnet endelig flytter i fosterhjem kan det hende barnet har utviklet så store 
atferdsproblemer at det blir vanskelig å bygge en relasjon til fosterfamilien. Bunkholdt (2010) 
påpeker i denne sammenheng at ett brudd i fosterhjemmet vil kunne bidra til å utvikle ennå 
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større problemer for barnet. Selv om barnet er i behov av en stabil omsorgsbase mener 
Bunkholdt og Sandbæk (2008) at barnet  kanskje har det beste ved å bli værende i biologisk 
familie og heller motta gode hjelpetiltak, eventuelt kan plassering i institusjon være en bedre 
løsning (ibid).  
 
Amy Holtan (2002) har forsket på slektsfosterhjem. Hun konkluderer med at sleksfosterhjem 
gjør det lettere for barnet å beholde kontinuiteten i livet fordi de flytter til mennesker som 
kjenner dem og som de deler opplevelser og erfaringer med. Holtans undersøkelse viste også 
at slektsplasseringer er mer stabile. Dermed kan en slik plassering ivareta både kontinuiteten 
og stabiliteten i omsorgen. Derimot var det tidligere en viss motstand mot å flytte barn til 
sleksfosterhjem (Bunkholdt og Sandbæk 2008). Nå er det presisert i forskrift om fosterhjem 
av 2003 at barnevernet først skal se om det er mulig med plassering innenfor slekten.  
 
6 Avslutning 
I denne oppgaven har jeg prøvd å drøfte noen av de ulike dilemmaer barnevernet møter i 
vurdering av kontinuitet og stabilitet i forhold til barnets beste. Hva som er barnets beste er 
ikke gitt.   
 
Ansattes dilemma ligger i det regelverk og de føringer de ulike prinsipper gir ved vurdering 
av barnets beste. Spesielt det biologiske prinsipp står sterkt. Mye av kritikken barnevernet får 
i disse dager er at de griper inn for sent. Det var også min forforståelse før arbeidet med denne 
oppgaven begynte, og det er vel også min forståelse i dag. Men med de føringer som ligger til 
grunn for barnevernets arbeid har jeg større forståelse for hvorfor de handler som de gjør. Og 
da tenker jeg spesielt på kravet om gjentatte forsøk på å gjennomføre frivillig hjelpetiltak, 
foruten i saker som omhandler akutt omsorgssvikt. Rauland utvalget har nå foreslått ett fjerde 
prinsipp – prinsippet for utviklingshemmende tilknytning som skal sikre at barns tilknytning 
og relasjoner skal ha forrang foran det biologiske prinsipp (NOU 2012:5). Hovedfokuset er 
fortsatt at hjelpetiltak skal prøves før omsorgsovertakelse gjennomføres, men at disse 
hjelpetiltakene skal bli mer riktige. Dette krever kompetanseheving hos de ansatte. I tillegg er 
det foreslått at det skal bli lettere å pålegge hjelpetiltak, for raskere sette i verk tiltak som kan 
bedre barnets situasjon.  
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En kan vel konkludere med at siden barnevernloven av 1992 kom har det blitt gjort noen 
erfaringer og tilkommet ny kunnskap som tilsier at nå er tiden inne for å gjøre noen endringer 
i barnevernloven som vil bidra til at barnets beste blir ivaretatt på en bedre måte enn i dag. 
Forhåpentligvis vil også disse endringene bidra til å gjøre barnevernets arbeid lettere.  
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